Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 19. august 2020 blev i sag nr. 95007:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Alm. Brand Forsikring A/S

Midtermolen 7
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har husforsikring. | brev af 11/3 2020 til naevnet har klagerens advokat bl.a.
anfort:

"Sagen drejer sig om at klager har faet udbetalt kr. 232.800 for lidt i skadeserstatning. Belgbet
kraeves forrentet med almindelig procesrente fra den 02.10.2017

Klager ejer ejendommen ... Eiendommen er forsikret hos Indklagede under police nr. ... (Bilag 1),
forsikringsbetingelserne vedlaegges tillige (Bilag 2)

Klager anmeldte, fgrste gang, 18.09.2017, telefonisk overfor indklagede, en forsikringsskade for-
arsaget af indtraengende rotter pa ejendommen.

Indklagede afviste at skaden var omfattet af forsikringsdaekning, idet indklagede gjorde geeldende,
at det af policen fremgik, at klager ikke havde tilvalgt skadedyrsdaekning.

Tvunget af omstaendighederne og ngdvendighedens lov, gik klager selv i gang med at udbedre
skaden i oktober maned 2017.

| november maned 2018 fik klager gennemgaet police og forsikringsbetingelser af en bekendt,
som vurderede at rotteskaden var omfattet af forsikringen, idet han vurderede at forsikringsdaek-
ning mod skadedyr hverken kunne fra- eller tilveelges, men var en integreret og obligatorisk del af
den aftalte husforsikring.

Klager genameldte derfor telefonisk skaden den 23.11.2018, under hvilken samtale, indklagede,
efter et kvarters diskussion og omstillinger, erkendte at klager havde forsikringsdaekning mod
skader forvoldt af dyr.
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Pa dette tidspunkt var skaden kun delvis udbedret, idet klager ikke havde kunnet finansiere mate-
rialerne til den fulde udbedring. Som fglge heraf blev forsikringssagen opdelt i 2, saledes at de
istandsaettelsesarbejder som klager havde udfgrt blev betegnet som den 'gamle' del af skaden og
de istandsaettelsesarbejder som manglede at blive udfgrt blev betegnet den 'nye' del af skaden.

Neaervaerende klage omhandler alene den 'gamle' del af skaden, idet bemaerkes at den 'nye' del af
skaden har fundet en acceptabel Igsning.

Den for bygningsforsikringer saedvanlige forsikringsdeekning in natura, har i sagens natur ikke vae-
ret mulig i naervaerende sag, idet udbedringen af den omtvistede 'gamle’ del af skaden allerede
var udfgrt, da daekningstilsagnet endeligt blev opnaet.

Indklagedes taksator besigtigede herefter ejendommen og indledte forhandlinger med klager om
erstatningsfastseettelsen for den 'gamle’ del af skaden.

Forhandlingerne endte imidlertid resultatlgse, hvorfor klager siden 10.01.2019 har veeret reprae-
senteret ved advokat.

Advokatbistanden i sagen har udvirket, at tvisten er blevet koncentreret til alene at omhandle er-
statningsfastsaettelsen for arbejdstimerne for skadens udbedring.

Ad arbejdstimer og satsen herfor:
Indklagede har i skadebrev af 03.06.2019 (Bilag 3), under overskriften 'Skadesopggrelse over den
'‘gamle’ del af skaden', uden forbehold af nogen art, anerkendt et tidsforbrug pa 776 timer.

Klagers advokat bekreeftede i skrivelse af 12.06.2019 (Bilag 4) opggrelsen af tidsforbruget til 776
timer og reklamerede samtidig over den af indklagede anvendte timesats pa kr. 90.

Der er saledes, efter almindelige aftaleretlige regler og sadvanlig koncentrationsmaksime, indga-
et bindende aftale omkring timeforbruget til skadens udbedring.

Efter saedvanlig praksis (oplyst af indklagede) er forholdet mellem handvaerkertimer og ggr-det-
selv timer en faktor 1,25. De 776 timer kan saledes ved division med 1,25 omregnes til 620,8
handveerkertimer.

Klager ggr geeldende at timerne skal honoreres med almindelige almindelig handvaerkertakst kr.
500,- pr. time, idet indklagede derved bliver stillet pa samme made, som hvis skaden have vaeret
korrekt anerkendt fra starten.

Indklagede har udbetalt a’conto erstatning med kr. 100,- pr. time under henvisning til seedvanlig
ankenavnspraksis vedr. eget arbejdet.
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Klagers resterede erstatningskrav kan herefter opggres saledes:
620,8 handvaerkertimer a’ kr. 500 kr. 310.400

Indklagede har a’ conto udbetalt:

776 timer a’ kr. 100 kr. 77.600

Resterende erstatningskrav kr. 232.800

Hvilket belgb kraeves forrentet med almindelig procesrente fra den 02.10.2017.

Rentedatoen er accepteret af indklagede i dennes erstatningsopggrelse af 05.07.2019 (Bilag 5) i
hvilke indklagede tillige forhgjede a’ conto erstatningsudbetalingen til kr. 100. pr. time.

Aftalegrundlag, forsikringsbetingelser og Ankenaevns praksis:
Der er parterne imellem enighed om at erstatningen skal opggres i henhold til reglerne om ny-
veerdi, jf. indklagedes skrivelse af 05.07.2019, side 1 afsnittet Nyveerdi.

Klager ggr geeldende at nyveerdien alene kan fastsattes pa objektivt grundlag, idet nyvaerdien for
bygningsskade udggr det belgb som genopfgrelse/udbedring vil koste pa markedsvilkar.

En objektivisering af begrebet nyvaerdi, indebaerer alene at arbejdet skal vaere fagligt korrekt og
forskriftsmaessigt udfgrt. Det er saledes fuldstaendig uden betydning for veerdien, hvem som har
udfgrt arbejdet.

Arbejdets vaerdi er sidledes den almindelige/gennemsnitlige timepris, som opkraeves af hand-
vaerksmestre, hvis geografiske omrade omfatter skadestedet.

En afvigelse fra ovenstaende kan alene finde sted nar 2 betingelser er opfyldt:
1) Sikrede skal have tilkendegivet et selvinitieret gnske om kontanterstatning
2) Hjemlen skal fremga af forsikringsbetingelserne

| neerveerende sag er ingen af disse betingelser opfyldt.

At begge betingelser skal vaere opfyldt, underbygges af litteraturen. Ivan Sgrensen anfgrer i For-
sikringsaftaleloven med kommentarer, 1. udg. side 151 -152, saledes:

'@nsker den sikrede kontanterstatning i stedet for reparation foretaget, kan selskabet ikke foreta-
ge reduktion i erstatningen, medmindre andet fremgdr af aftalen, jf. AKF 34.608 i FED 1995.816.".
Uddrag af bogen vedlaegges i kopi (Bilag 6) sammen med kendelsen (Bilag 7)

Indklagede har henvist til seedvanlig praksis, vedr. honorering af skadelidtes eget arbejde. Dette er
imidlertid kun relevant/meningsfuldt, nar dette er udfgrt under sadvanlige omstaendigheder.

Typeeksemplet pa seedvanlige omstaendigheder fremgar af den af indklagede paberabte kendelse
AKF 86.709.

Omstaendighederne heri var, at skadelidte havde indhentet tilbud pa udbedring af skaden, hos
selvvalgte handvaerkere, hvilke tilbud selskabet havde godkendt uden diskussion af nogen art.
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Desuagtet valgte skadelidte, af egen drift, hovedsageligt selv at udbedre skaden.

Ankenaevnet gav herefter selskabet medhold i den stedfundne honorering af skadelidtes eget ar-

bejde med kr. 90 pr. time, med henvisning til fglgende praemisser:

e Klageren havde ikke bevist, at selskabet havde givet tilsagn om at godtggre eget arbejde pa
seerlig vis.

e Selskabet havde ikke afgivet vildledende eller forkerte oplysninger

Omstaendighederne i naervaerende sag er:

e Selskabet afgav urigtige og vildledende oplysninger ved uberettiget at afvise en daekningsbe-
rettiget skade

e Skadelidte modtog derfor ikke den behgrige skadesopggrelse til nyveerdi, som et korrekt deek-
ningstilsagn ville have afstedkommet.

e Skadelidte var derfor uden beslutningsgrundlag i relation til sdvel skadens fysiske som gkono-
miske omfang.

o Desuagtet var skadelidte, af ngdvendighedens lov, tvunget til egenhaendigt at pabegynde eta-
pevis udbedring af skaderne.

e Forpligtelse til egen udbedring ma tillige antages at fremga af forsikringsaftalelovens §52, stk.
1.

o Der forlgb 1 ar og 3 maneder fra selskabets uberettigede afvisning af skaden til dakningstil-
sagn blev meddelt.

e Selskabet fortsatte med at afgive urigtige og vildledende oplysninger startende med et tilbud
om kr. 62.070 i kontant erstatning.

e Selskabets uberettigede afvisning af daekning i en periode pa 1 ar og 3 maneder, har utvivisomt
bragt skadelidte i en pa alle mader saerdeles vanskelig, belastende og udmattende situation.

Anden relevant praksis:

Det forekommer at Forsikringsselskaber, i betingelserne for tingskadeforsikringer, anfgrer at sel-
skabet, i stedet for kontanterstatning, er berettiget til at erstatte skaden in natura. Dette skyldes
at selskabet ofte via indkgbsaftaler kan opna rabatter. lvan Sgrensen anfgrer i Forsikringsaftalelo-
ven med kommentarer, 1. udg. side 153-154, bilag 6, herom:

Hvis forsikringstageren i disse tilfaelde gnsker kontanterstatning, kan selskabet fradrage den rabat
selskabet kunne have opnaet i erstatningsudbetalingen, under forudsatning af at 4 betingelser er
opfyldt:

1. At selskabet har tilbudt naturalerstatning

2. At denne faktisk er gennemfegrlig

3. Atforsikringstager pa trods heraf har gnsket kontanterstatning

4. Atresultatet ikke i gvrigt forekommer urimeligt.

Rationalet for ovenstaende ordning er at beskytte den rabatfordel, som selskabet pa aftaleretligt
grundlag i forsikringsbetingelserne har tilsikret sig. Desuagtet er fordelens beskyttelse betinget af
opfyldelsen af ovennaevnte 4 betingelser.

| neerveerende sag fremgar det intetsteds af forsikringsbetingelserne, at indklagede, under nogen
omstaendigheder, skulle veere berettiget til at profitere af at klager selv har udfgrt arbejdet med
skadens udbedring.
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Yderligere bemaerkes at ingen af ovennavnte 4 betingelser har varet er opfyldt i naervaerende
tvist, tvaertimod var klager, som fglge af indklagedes uberettigede dakningsafvisning, blevet
tvunget til at udfgre arbejdet selv.

Opsummering anbringender:

Klagers krav er identisk med det som indklagede skulle have betalt for det udfgrte arbejde til ska-
dens udbedring, séfremt indklagede ved 1. anmeldelse havde anerkendt at veere deekningsforplig-
tiget.

Klagers krav er alene baseret pd det timeforbrug som parterne er enige om, omregnet med en
faktor 1,25 i henhold til seedvanlig praksis anerkendt af indklagede.

Det ville stride mod den almindelige retsfglelse, safremt indklagede skulle opna en berigelse ved
sin uredelige handle made, ved fgrst uretmaessigt at have afvist forsikringsdeekning og efterfgl-
gende at have fastsat erstatningsbelgbet for lavt.

En sadan berigelse ville derfor kraeve en krystalklar hjemmel. En sadan forefindes ikke.

Indklagedes uretmaessige afvisning af forsikringsdaekning ma medfgre saedvanlig processuel ska-
devirkning.

Den Ankenavnspraksis, som indklagede har henvist til forholder sig alene til fastsaettelse af ve-
derlag/erstatning for arbejde, som forsikringstager selv har valgt at udfgre efter/til trods for at
have modtaget forsikringsselskabet tilbud om natural opfyldelse, pa baggrund af indhentede til-
bud.

Klager har ikke valgt at udfgre arbejdet selv, men har veeret tvungent hertil af ngdvendighedens
lov, som fglge af indklagedes uberettigede afvisning af forsikringsdaekning.

Seedvanlig praksis fra Ankenaevnet for Forsikring er alene anvendelig i seedvanlige sager under
saedvanlige omstandigheder."

Selskabet har i brev af 30/3 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Forsikringstager klager over, at Alm. Brand har afvist at betale yderligere i erstatning, i alt
232.800 kr. med tilleeg af almindelig procesrente.

Forsikringstager har oprettet husforsikring i Alm. Brand med gzldende betingelser HU1403 (ad-
vokatens bilag nr. 2).

Sagens forlgb
Forsikringstager anmeldte den 18. september 2017, at der var mus eller rotter under huset, hvil-
ket ved en fejl bliver afvist.

Den 23. november 2018 tager forsikringstager igen kontakt til os vedrgrende rotter, da de nu har
gdelagt isolering pa loftet. Efterfglgende kommer der en taksator pa sagen, som ogsa tager sig af
den f@rste skade vedrgrende rotter under huset, som forsikringstager selv har udbedret.
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Forsikringstager og taksator kan ikke blive enige omkring antal arbejdstimer og satsen for eget ar-
bejde, og sagen bliver via advokat klagebehandlet — se evt. bilag A.

Efterfglgende skrives der frem og tilbage mellem forsikringstagers advokat og selskabet — bilag B-
D, samt advokatens bilag nr. 5.

Der opnas enighed omkring timeantallet for forsikringstagers eget arbejde, men ikke enighed om-
kring selve satsen.

Denne besvarelse omhandler alene den fgrste del af skaden, da det alene er denne, som der er
klaget over.

Selskabet har alene vedlagt bilag, vi mener, er relevante for sagen. Hvis Naevnet gnsker det, kan
yderligere korrespondance sendes.

Sagens begrundelse

Sagen bliver beklageligvis afvist i september 2017, da forsikringstager fgrste gang anmelder skade
som fglge af rotter. Fgrst i november 2018 bliver sagen genoptaget og anerkendt som en daek-
ningsberettiget skade.

Ud fra forsikringstagers beskrivelse af skadesudbedringen og diverse billeder fra sagen, samt byg-
ningstaksators besigtigelse, har taksator kalkuleret, at en handvaerker skulle have brugt 263 timer
pa at reparere skaderne — bilag E.

Nar man som privatperson selv udfgrer arbejdet, tager vi med i betragtningen, at man oftest bru-
ger lengere tid pa arbejdet end en professionel handvaerker. Derfor har vi oprindeligt tillagt 25%
til de 263 timer, som en handveerker skulle have brugt.

Forsikringstager har foretaget en fuldsteendig renovering af sit hjem og ikke blot en etapevis repa-
ration af skaderne, og dermed har brugt langt flere timer, end hvad selve skaderne havde kraevet.

Dog erkender vi den fejl vi har begaet, ved at afvise skaden, herunder frataget os selv muligheden
for at besigtige skaden fra start af. Vi har ikke haft muligheden for at godkende de Ipbende udgif-
ter og arbejder, og derfor har vi valgt at daekke hele forsikringstagers timeforbrug pa 776 timer
uagtet at en del er brugt til gvrig renovering af ejendommen.

Dette betyder dog ikke, at vi dermed ogsa mener, at en handvaerker nu skulle have brugt 620 ti-
mer pa at udbedre den daekningsberettigede skade, som advokaten mener.

Hvad angar selve taksten for eget arbejde, har vi honoreret forsikringstager med 100 kr. pr. time,
hvilket er i overensstemmelse med Ankenavnets praksis jf. kendelse 93.650.

Vi fastholder, at vi ikke kan honorere forsikringstager med 500 kr. i timen, da der ikke er tale om
en timelgn, men om en skattefri godtggrelse for egen indsats.

Den uberettigede afvisning af skaden, mener vi til fulde at have kompenseret for, ved ekstraordi-
nzert at have udbetalt yderligere 30.000 kr. til forsikringstager.
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Derudover har vi ogsa valgt at udbetale 14.000 kr. til genhusning i kompensation for de gener det
matte have medfgrt, selvom disse udgifter, ikke er dokumenteret af forsikringstager.

Forsikringstager har ligeledes modtaget 10.000 kr. i kontanterstatning for en skillevaeg, som ikke
er genopfgrt, samt i alt 15.986,08 kr. i renter.

Forsikringstagers advokat naevner i sin sagsfremstilling, at forsikringstager bgr honoreres med al-
mindelig handvaerkertakst a 500 kr. pr. time, og at selskabet sa er stillet p& samme made, som
hvis skaden var korrekt anerkendt fra starten.

Selskabet er ikke enig i denne betragtning.

Hvis skaden havde vaeret anerkendt korrekt og der var sat en handvaerker pa sagen, ville det se sa-
ledes ud;

e 131.500 kr. (anslaet timeforbrug 263 timer a 500 kr.)

e 38.400 kr. (materialer kalkuleret af taksator)

e 7.000 kr. (genhusning)

| alt 176.900 kr. ved skadesudbedring af handvaerker.

Vi har for skaden udbetalt;

e 77.600 kr. (forsikringstagers timeforbrug 776 timer a 100 kr.)
e 51.359 kr. (materialer)

e 30.000 kr. (forligsmaessig kompensation for vores fejl)

e 14.000 kr. (kompensation for genhusning)

e 10.000 kr. (kontanterstatning for skillevaeg)

| alt 182.959 kr. udbetalt til forsikringstager.

Herudover har forsikringstager faet 15.986,08 kr. i renter, samt 31.250 kr. i advokatbistand.
Jf. ovennaevnte har selskabet ikke haft nogen besparelse, som advokaten mener.

Derimod har forsikringstager opnaet en forbedring af egen bolig i form af totalrenoveringen og
ville opna en stor berigelse ved 500 kr. pr. time, hvilket strider mod FAL § 39.

Der er i sagsfremstillingen (og advokatens bilag nr. 7) refereret til kendelse 34.608 i FED 1995.816,
hvor erstatningen skal udbetales uden fradrag.

Vi mener ikke der er tale om en sammenlignelig sag, da vi ikke har foretaget reduktion i erstatnin-
gen som fglge af slid og alde, som i den henviste kendelse.

Forsikringstager har faet udgiften til materialer og godtggrelse for eget arbejde udbetalt til ny-
vaerdi jf. betingelserne og ankenaevnets praksis vedrgrende honorering af eget arbejde.

Konklusion
Selskabet har samlet set taget hgjde for sagen og vores sagsbehandlingsfejl, herunder kompense-
ret for det arbejde, som forsikringstager selv har udfgrt.
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Forsikringstager har i forbindelse med udbedring af den dakningsberettiget skade, foretaget en
totalrenovering af ejendommen, hvilket ikke er deekket af forsikringen.

Hvis forsikringstager far 500 kr. pr. time mod de 100 kr. pr. time selskabet har honoreret eget ar-
bejde med, vil forsikringstager opna en vaesentlig berigelse, hvilket strider mod FAL § 39.

Pa baggrund af ovenstaende fastholder vi, at vi ikke kan tilbyde at betale yderligere erstatning i
sagen.

Vi afventer herefter Neevnets afggrelse af sagen, og star gerne til radighed med yderligere oplys-
ninger."

Klagerens advokat har i brev af 14/4 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Indklagede bekraefter enigheden om et timeforbrug pa 776 timer og at det alene er honorerin-
gen heraf som der verserer tvist omkring.

Indklagede bekraefter tillige, at privat udfgrt arbejde kan omregnes til professionelle handvaerker-
timer ved at tillaegge det private timetal 25% altsa ved at multiplicere med 1,25. At private ar-
bejdstimertimer kan konverteres til professionelle handveaerkertimer ved division med 1,25 fglger
af den almindelige regneregel om at faktorernes orden er vilkarlig.

Indklagede havde uden forbehold af nogen art accepteret timetallet pa 776 i skadebrev af
03.06.2019, bilag 3. Indklagede er derfor uberettiget til efterfglgende at ggre geeldende at den
seedvanlige omregningsfaktor pa 1,25 ikke skulle veere geaeldende, hvilket tillige ville stride mod
matematikkens love.

Desuagtet ggr indklagede alligevel forsgget under paberabelse af, at klager skulle have foretaget
en fuldstaendig renovering af sit hjem. Denne pastand er ikke alene udokumenteret, den er ogsa
uberettiget.

Indklagede introducerede allerede pastanden om fuldsteendig renovering i e-mail af 15.02.2019
(Bilag 8). Klager har under hele forlgbet gjort geeldende, at der alene er udfgrt ngdvendige arbej-
der til udbedring af skaden under iagttagelse af geeldende regler og handvaerksmaeessig korrekt-
hed. Og at indklagedes uberettigede afvisning af skadesdaekning, ma medfgre processuel skade-
virkning i relation til vurdering af ngdvendigheden.

Uenigheden omkring renoveringsomfanget havde saledes bade veeret kendt og drgftet i 3% ma-
ned, da indklagede uden forbehold af nogen art, i skadesbrev af 03.06.2019, bilag 3, godkendte
timetallet pa 776 timer. Forholdes er saledes definitivt uddebatteret. Samme konklusion fglger af
de almindelige aftaleretlige regler og koncentrationsmaksimen.

Det er saledes bade uberettiget og uden relevans, nar indklagede under naerveerende sag forsgger
at inddrage skadebrev af 19.12.2019, bilag E.

Tvisten er alene om hvorvidt erstatningen skal fastszettes som nyvaerdi i overensstemmelse med
forsikringsbetingelserne pkt.2.2.1 og FAL § 37 eller gaeldende praksis for honorering af forsikrings-
tagers eget arbejde.
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Indklagede gg@r geldende at klager vil opna en uberettiget berigelse, safremt indklagede skal ud-
betale yderligere kr. 232.800 i erstatning og henviser til forsikringsaftalelovens § 39.

Klager har alene kraevet, at erstatningen for det udfgrte arbejde skal fastsaettes til nyvaerdi, jf. for-
sikringsbetingelserne, bilag 2, pkt. 2.2.1.

Indklagede argumenterer, med henvisning til AKF 93.650, for at skaden kan erstattes med sad-
vanlig takst pa kr. 100 pr. time for eget arbejde.

Tvisten i naervaerende sag handler absolut ikke om standardtaksten for eget arbejde, som en for-
sikringstager kan kraeve, efter at veere tilbudt opfyldelse in natura, alligevel efter eget gnske vael-
ger at udfgre arbejdet selv.

Neervaerende tvist sag drejer sig alene om hvorvidt indklagede, under absolut atypiske og ekstra-
ordinaere omstaendigheder, fremprovokeret af indklagede selv, ved dennes uberettigede afvisning
af deekning, kan tvinges til at lade sig affaerdige med standardtaksten for eget arbejde.

Indklagede har forud for naerveaerende klagesag henvist til AFK 86.709. Denne kendelse har klagers
advokat udfgrligt kommenteret i bilag B, side 2. Nedenstaende gengivet i sin helhed:

Henvisning til seedvanlig praksis, vedr. honorering af skadelidtes eget arbejde, er kun relevant/
meningsfuldt, nar dette er udfgrt under saedvanlige omstaendigheder.

Typeeksemplet pd saedvanlige omstaendigheder fremgdr af indklagedes pdberdbte kendelse
86.709.

Omstaendighederne heri var, at skadelidte havde indhentet tilbud pG udbedring af skaden, hos
selvvalgte handveerkere, hvilke tilbud selskabet havde godkendt uden diskussion af nogen art.

Desuagtet valgte skadelidte, af egen drift, hovedsageligt selv at udbedre skaden.

Ankenaevnet gav herefter selskabet medhold i den stedfundne honorering af skadelidtes eget ar-

bejde med kr. 90 pr. time, med henvisning til felgende praemisser:

e Klageren havde ikke bevist, at selskabet har givet tilsagn om at godtggre eget arbejde pad seer-
lig vis.

e Selskabet havde ikke afgivet vildledende eller forkerte oplysninger

Omsteendighederne i naervaerende sag er:

e Selskabet afgav urigtige og vildledende oplysninger ved uberettiget at afvise en daekningsbe-
rettiget skade

e Skadelidte modtog derfor ikke den behgrige skadesopggrelse til nyveerdi, som et berettiget
daekningstilsagn ville have afstedkommet.

e Skadelidte var derfor uden beslutningsgrundlag i relation til sGvel skadens fysiske som gkono-
miske omfang.

e Desuagtet var skadelidte, af ngdvendighedens lov, tvunget til egenhaendigt at pdbegynde eta-
pevis udbedring af skaderne.
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e Forpligtelse til egen udbedring ma tillige antages at fremga af forsikringsaftalelovens §52, stk.
1.

e Der forlgb 1 dr og 3 mdneder fra selskabets uberettigede afvisning af skaden til daekningstil-
sagn blev meddelt.

e Selskabet fortsatte med at afgive urigtige og vildledende oplysninger startende med et tilbud
pd kr. 62.070 i kontant erstatning.

e Selskabets uberettigede afvisning af daekning i en periode pd 1 dr og 3 mdneder, har utvivisomt
bragt skadelidte i en pa alle mdder saerdeles vanskelig, belastende og udmattende situation.

Der findes hverken i ankenavnspraksis eller indklagedes argumentation momenter, som kan be-
rettigede indklagede til fastsaette erstatningen efter praksis/reglerne for forsikringstagers eget ar-
bejde — tvaertimod.

Bevisbyrden herfor ma under alle omstandigheder pahvile indklagede, dels for fordi paberabelse
af seedvanlig takst er en fravigelse af forsikringsbetingelsernes pkt. 2.2.1 om nyvaerdi, dels fordi
klagers egen udfgrelse af arbejdet ikke beroede pa et frivilligt valg/@nske, men alene var frem-
tvunget af indklagedes uberettigede afvisning af skaden.

Under alle omstaendighed ma indklagedes uberettigede afvisning af skadesdaekning medfgre pro-
cessuel skadevirkning.

Indklagedes senest pdberabte kendelse AFK 93.650 drejede sig om en fugtskade pa et kgkken om-
fattet af en ejerskifteforsikring. Det fremgar af kendelsen side 2, under punktet 2.

Forlgb, 3. afsnit, at klager anmeldte skaden den 6. november 2018. Det fremgar tillige af kendel-
sen side 5, 1. afsnit at anmeldelsen var vedlagt billeder optaget 5. november 2018, som viste at
kgkkenet allerede var nedtaget.

Klager, i AFK 93.650, havde saledes utvivisomt af egen drift, pa eget initiativ og efter eget gnske
udfgrt arbejdet selv. Af disse grunde er det naturligvis helt korrekt at Ankenavnet ndede frem til
at klager skulle honoreres i overensstemmelse med saedvanlige praksis for honorering af forsik-
ringstagers eget arbejde.

Klager i neerveerende sag havde ikke pnsket at udfgre arbejdet selv, men var, grundet indklagedes
uberettigede afvisning af skaden og ngdvendighedens lov, blevet tvunget hertil.

Da omstaendighederne, i AFK 93.650, saledes var diametralt modsat omsteendighederne i naervee-
rende sag, ma resultatet ogsa vaere det modsatte, nemlig at den saedvanlige praksis for honore-
ring af forsikringstagers eget arbejde ikke kan finde anvendelse.

Ad berigelsesbetragtninger og forsikringsaftalelovens § 39.
Klagers krav, i narvaerende sag, er opgjort til nyveerdi jf. forsikringsbetingelserne, bilag 2, pkt.
2.2.1, hvilket tillige er i overensstemmelse med FAL § 37.

Kravet er ikke i strid med FAL § 39, stk. 1, idet kravet er baseret pa et forhandlingsmaessigt aftalt
timetal multipliceret med den almindelige/gennemsnitlige timepris, som opkraeves af hand-
veaerksmestre, hvis geografiske omrade omfatter skadestedet. Klagers krav overstiger saledes ikke
hvad der krzeves til den lidte skades daekning.
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Det forhold at klager, som fglge af indklagedes uberettigede afvisning af skadesdaekning, var
tvunget til af udfgre arbejdet selv, berettiger ingenlunde til en fravigelse af forsikringsbetingelser-
nes pkt. 2.2.1 og FAL § 37.

Det fremgar eksplicit af FAL § 39, stk. 2, at bevisbyrden for at klager skulle have opnaet en berigel-
se pahviler indklagede.

Arsagen til naervaerende tvists opstaen er alene, at indklagede, ved uberettiget at afvise forsik-
ringsdaekning afskar sig selv fra at tilbyde/praestere erstatning in natural.

Raekkevidden af § 39 er behandlet udfgrligt i U.1992.360V (Bilag 9).

De faktiske omstaendigheder i U.1992.360V var at forsikringstager havde faet stjalet noget gam-
melt sglvtej, som hverken kunne genanskaffes som brugt eller nyt. Sagen drejede sig derfor om,
hvorvidt forsikringstageren var berettiget til en kontanterstatning svarende til tilsvarende nyt
sglvtgj eller tilsvarende brugt sglvtgj.

| juridiske termer var spgrgsmalet i U.1992.360V, hvorvidt udgangspunktet i FAL § 37, om at der
skal udbetales en erstatning, der svarer til genanskaffelsesprisen for nye ting af samme art og be-
skaffenhed som de forsikrede, kunne fraviges.

Vestre Landsret vurderede at forsikringsbetingelserne ikke med den klarhed, der kraeves til fravi-
gelse af § 37, angav den fra § 37 afvigende retsstilling, som selskabet paberabte sig, hvorfor for-
sikringstagers pastand om erstatning til nyveerdi blev taget til fglge. | den forbindelse bemaerkede
Landsretten at forsikringstageren ikke herved fandtes at opna en st@rre erstatning, end hvad der
kraeves til den lidte skades daekning, jf. forsikringsaftalelovens § 39, stk. 1.

Omstaendighederne i U.1992.360V er fuldt ud sammenlignelige med omstaendighederne i naerveae-
rende sag. Den vaesentlige forskel er, at den manglende mulighed for erstatning in natura i naer-
vaerende sag alene skyldes indklagedes forhold (den uberettigede daekningsafvisning) mens den i
U.1992.360V skyldtes at sglvtgjet hverken kunne genanskaffes som brugt eller nyt.

Ad indklagedes eventuelle berigelse

Som anfgrt i sagsbeskrivelsen ved klagens indlevering, er det klagers opfattelse at indklagede vil
opna en uberettiget berigelse, safremt indklagede ikke palaegges at betale yderligere erstatning
kr. 232.800 + renter, hvilket er det belpb som indklagede skulle have betalt i henhold til forsik-
ringsbetingelserne vilkar om nyveerdi, baseret pa det timetal som parterne har aftalt jf. skadebrev
af 03.06.2019, bilag 3 og klagers accept af 12.06.2019, bilag 4, safremt skaden var blevet korrekt
anerkendt.

Indklagede angiver, i svarskrift af 30.03.2020 nederst side 2 og 3, at have lavet en opggrelse over
hvad skaden ville have kostet selskabet, safremt denne havde veeret korrekt anerkendt fra star-
ten.

Opgdrelsen er ganske uden hold i virkeligheden, idet den alene er baseret pa taksators fgrste er-
statningsforlag af 19.12.2018, bilag E, om hvilken gaelder at absolut ingen oplysning eller angivelse
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heri, kom til at danne grundlag for den aftale omkring materialeudgift og timeforbrug, som par-
terne efterfglgende indgik.

Som naevnt, bestar den tilbagevaerende uenighed alene i hvorvidt erstatningen skal fastsaettes
som nyveerdi i overensstemmelse med forsikringsbetingelserne pkt.2.2.1 og FAL § 37 eller geel-
dende praksis for honorering af forsikringstagers eget arbejde.

Selv hvis vurderingen af indklagedes berigelse, foretages pa grundlag af indklagede egen opggrel-
se i sagsfremstillingen af 30.03.2020, har indklagede opnaet en berigelse.

Indklagede har nederst side 2 anfgrt saledes:

Hvis skaden havde veaeret anerkendt korrekt og der var sat en handveerker pd sagen, ville det se sG-
ledes ud;

e 131.500 kr. (ansldet timeforbrug 263 timer a 500 kr.)

og ¢verst side 3 saledes:
Vi har for skaden udbetalt;
e 77.600 kr. (forsikringstagers timeforbrug 776 timer a 100 kr.)

Det er saledes uomtvisteligt at indklagede, baseret pa indklagedes foreslaede timeforbrug, som 13
langt under det timetal som der blev opnaet enighed omkring, har opndet en berigelse pa kr.
53.900 (kr. 131.500 — kr. 77.600) ved uberettiget at have afvist daekning, i forhold til hvad indkla-
gede skule have betalt, safremt skaden var blevet korrekt anerkendt.

For god ordens skyld bemaerkes, at det alene er relevant at drgfte den post om hvilken der er
uenighed.

Ovenstaende beregning har alene til formal at imgdega klagers argumentation og kan ingenlunde
tages som udtryk for at klager fraviger sit krav pa kr. 232.800 med tillaeg af renter fra 02.10.2017.

Supplerende anbringender:
Klagers krav er opgjort i overensstemmelse med forsikringsbetingelsernes pkt. 2.2.2 om forsikring
til nyvaerdi.

Klagers krav er tillige i overensstemmelse med FAL § 37.

Indklagede har ikke, med den til fravigelse af forsikringsbetingelsernes vilkar om nyveerdi forsik-
ring ngdvendige klarhed, dokumenteret at anden opggrelsesmetode skal anvendes.

Indklagede har ikke, med den til fravigelse af FAL § 37 ngdvendige klarhed, dokumenteret at an-
den opggrelsesmetode skal anvendes.

Klagers krav overstiger ikke hvad der kraeves til skadens daekning, hvorfor kravet er i overens-
stemmelse med FAL § 39, stk. 1.

Indklagede har bevisbyrden for at klager krav er i strid med FAL § 39, stk. 1.

Indklagede har ikke Igftet bevisbyrden i FAL § 39, stk. 2."
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Selskabet har i brev af 4/5 2020 til naevnet bl.a. anfart:

"Hvad der er sket, kan vi ikke andre pa, og vi beklager dybt vores fejl, men vi kan ikke udbetale
yderligere og mener, at vi til fulde har kompenseret for vores fejl.

Selskabet ma preecisere, at vi ikke uden forbehold har accepteret de 776 timer. Vi mener netop, at
bilag E er relevant for at vise, at vi startede pa et langt lavere antal timer. Dette fastholder vi og
mener stadig, at en professionel handvaerker ville have brugt de 263 timer til at udfgre en repara-
tion. Accepten pa de 776 timer er alene pa baggrund af vores fejl.

Ud fra forsikringstagers egne materialelister og billeder, samt taksators besigtigelser, har forsik-
ringstager renoveret samtlige vaagge med nyt traeskelet og lavet om pa indretningen, ligesom hun
har stgbt gulv og lavet gulvvarme i stedet for at bevare oprindeligt bjelkelag. Forsikringstager har
ogsa optimeret forsatsvaegge og faet bindingsveerk frem og pudset op pa flere indvendige vaegge.
Alle disse tiltag er ikke blot en reparation som fglge af den daekningsberettigede skade.

Ud over de 77.600 kr. for eget arbejde, har forsikringstager ogsa modtaget 30.000 kr. i kompensa-
tion for forkert afvisning, 14.000 kr. til genhusning, selvom denne udgift ikke er dokumenteret, og
10.000 kr. for en skillevaeg, som ikke er genopfart.

Selskabet har noteret, at der er henvist til U1992.360V, men vi mener ikke den har relevans for
sagen.

Vi er ikke enige i betragtningen om, at honorering af eget arbejde ikke er opgjort i henhold til be-
stemmelserne i betingelserne og FAL § 37, samt efter Naevnets praksis.

For god orden skyld skal bemaerkes, at FAL § 52 ikke vedrgrer udbedring (renovering/reparation),
men alene skadebegraensning."

Nzevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af brev af 19/12 2018

fra selskabets taksator til klageren fremgar bl.a.:

"Skadesopggrelse:
Opgorelsen er lav et ud fra modtaget skitse og billeder taget under udbedringen, samt med ud-
gangspunkt i de eksisterende konstruktioner.

Demontering
- Optagning af gulv e og isolering i bergrt omrade ca. 45 m2 inkl. understgtning af indervaegge 45

t.

- Nedtagning af veegbeklaedning og gdelagt isolering pa fortsatsvaegge i bergrt omrade ca. 50 m2
30t.

- Bortskaffelse af ovenstaende affald 16 t.

- Demont. af radiatorer 6 t.

- Demont. af divel. 6 t.

Samlet timeantal til demont. 103 t.
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Genopbygning
- Isolering af gulve og veegge 20 t.

- Leegning af nye gulve samt afdeekning 48 t.

- Opsaetning af gips pa eksisterende skelet (forsatsvaegge) 24 t.
- Mont. af div. lister 10 t.

- Spartling og slibning 24 t.

- Tapetsering 10 t.

- Maling 12 t.

- Genmont. af radiatorer 6 t.

- Genmont. af div. el 6 t.

Samlet timeantal til genopbyg. 160 t.

Samlet antal timer i alt 263 t.

Eget arbejde afregnes med 90 kr./time.

Erstatning for egne timer 263 4 90 kr. = 23.67 O kr.

Materialer

- Isolering 100 m2 4 60 kr. = 6.000 kr

- 25 mm fyrtreesgulv planker 45 m2 a 450 kr. = 20.250 kr.
- 25 stk. 90 cm. gipspl. 4 70 kr. = 1.750 kr.
- Tapet 5rl. 4 33,5 m. 4 100 kr. = 500 kr.

- Spartel, tapetklister og maling 4.500 kr.

- Div. malerveerktg@j og afdaekning 1.300 kr.
- Div. lister 600 kr.

- Div. VVS 500 kr.

- Div. EI 500 kr.

- Div. sgm/skruer/lim m.m. 2.500 kr.

Samlet materialeforbrug 38.400 kr.
Samlet erstatning for eget arbejde i alt (timer + materialer) 62.070 kr.

Yderligere formodet skade i kgkken og pa loft skal undersgges naermere, inden omfanget kan be-
stemmes og deekningen fastsat.

Dette vurderes i samarbejde med vores samarbejdspartner og undertegnet i starten af det nye

ar."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"2.2. Hvordan beregner vi erstatningen?
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2.2.1. Nyveerdi
Erstatning efter nyveerdi udggr det belgb, som det ifglge priserne pa skadedagen vil koste at
istandsaette eller genopfgre det beskadigede med samme byggemade pa samme sted og til sam-
me anvendelse.

Nar veerdien skal fastsaettes, kan der ikke anvendes priser for dyrere materialer og genstande end
de beskadigede, og hgjst priser for standardbyggematerialer, der ikke er specialfremstillet, og
byggemetoder, der er handvaerksmaessigt kendt og alment anvendt pa skadetidspunktet (dvs. at
en ldre, tungt konstrueret bygning erstattes med en bygning af samme stgrrelse opfgrt med nu-
tidige byggematerialer og byggemetoder).

Anvendes billigere byggematerialer og byggemetoder, end hvad skaden blev opgjort til, nedseaet-
ter vi erstatningen tilsvarende.

Skade af kosmetisk art (farve-, form-, mgnster- eller materialeforskelle) mellem erstattede gen-
stande og de ubeskadigede, erstattes ikke.

| forbindelse med en daekningsberettiget skade, for eksempel pa badeveerelset, udskifter vi kun
fliser/klinker i et afgraenset areal, der svarer til det gulv eller den vaeg, hvor skaden er sket. Har du
valgt Kosmetisk forsikring, se afsnit 5.

Hvis istandseettelse eller byggeri til samme anvendelse finder sted uden ungdig forsinkelse, regu-
lerer vi erstatningen i overensstemmelse med udviklingen i byggepriserne inden for en normal
byggeperiode.

Reguleringen for prisstigninger kan sammen med den egentlige skadeerstatning ikke overstige de
faktiske byggeomkostninger.

2.2.5. Kontanterstatning til fri radighed
@nsker forsikringstager* ikke at anvende erstatningen til istandsaettelse, genopfgrelse eller til

byggeri pa samme sted til samme anvendelse, opggr vi erstatningen til dagsvaerdi.

Dagsveerdi betyder, at vi opggr skaden til nyveerdi (se punkt 2.2.1.) med fradrag for alder, brug,
forspmt vedligeholdelse og nedsat anvendelighed.

Erstatningen kan ikke overstige det beskadiges handelsveerdi pa skadedagen."

Navnet udtaler:

Klageren anmeldte den 18/9 2017, at der var rotter pa ejendommen. Selskabet afviste ved en

fejl deekning, hvorefter klageren selv gik i gang med at udbedre skaderne.

| november 2018 blev sagen genoptaget og anerkendt som en daekningsberettigende skade.
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Klageren er utilfreds med den af selskabet anvendte timesats pa 100 kr. for eget arbejde. Hun
har blandt andet anfgrt, at selskabet har anerkendt et tidsforbrug pa 776 timer, at forholdet
mellem handvaerkertimer og ggr-det-selv timer er en faktor 1,25, hvorefter de 776 timer ved
division med 1,25 omregnes til 620,8 handveaerkertimer, og at timerne skal honoreres med al-
mindelig handvaerkertakst pa 500 kr. pr. time, saledes at hun bliver stillet pa samme made som,
hvis skaden havde vaeret korrekt anerkendt fra starten. Hun kreever derfor, at selskabet udbeta-

ler yderligere 232.800 kr. i erstatning med tillaeg af almindelig procesrente fra den 2/10 2017.

Hun har endvidere anfgrt, at selskabet afgav urigtige og vildledende oplysninger ved uberetti-
get at afvise en daekningsberettiget skade, at klageren derfor ikke modtog den behgrige ska-
desopggrelse til nyvaerdi, som et korrekt daekningstilsagn ville have afstedkommet, at klageren
som fglge af selskabets uberettigede daekningsafvisning blev tvunget til at udfgre arbejdet selv,
at forpligtelse til egen udbedring tillige ma antages at fremga af forsikringsaftalelovens § 52,
stk. 1, at selskabet vil opna en uberettiget berigelse, safremt selskabet ikke palaegges at betale
yderligere erstatning, og at klagerens krav ikke overstiger, hvad der kraeves til skadens dakning,

hvorfor kravet er i overensstemmelse med forsikringsaftalelovens § 39, stk. 1.

Selskabet har anerkendt et tidsforbrug pa 776 timer til en timesats pa 100 kr. og har udbetalt
77.600 kr. for eget arbejde. Selskabet har blandt andet anfgrt, at selskabets taksator har kalku-
leret, at en handvaerker skulle have brugt 263 timer pa at reparere skaderne, og at selskabet
oprindeligt har tillagt 25 % til de 263 timer, idet man som privatperson bruger laengere tid pa
arbejdet end en professionel handvaerker. Selskabet har dog erkendt den fejl, selskabet har
begaet ved at afvise skaden og har derfor valgt at deekke hele klagerens timeforbrug pa 776
timer uagtet, at en del er brugt til gvrig renovering af ejendommen. Hvad angar selve taksten
for eget arbejde, har selskabet honoreret klageren med 100 kr. pr. time, hvilket er i overens-
stemmelse med neaevnets praksis jf. kendelse nr. 93.650. Selskabet har herudover udbetalt
51.359 kr. for materialer. Som kompensation for forkert afvisning har klageren endvidere faet

udbetalt 30.000 kr. Klageren har faet 14.000 kr. til genhusning selvom disse udgifter ikke er do-
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kumenteret og 10.000 kr. for en skillevaeg, som ikke er genopf@rt. Herudover har klageren faet
15.986,08 kr. i renter og 31.250 kr. i advokatbistand. Selskabet har anfgrt, at klageren vil opna

en vaesentlig berigelse ved 500 kr. pr. time, hvilket strider mod forsikringsaftalelovens § 39.

Efter en gennemgang af sagen kan naevnet ikke kritisere, at selskabet har afvist yderligere daek-

ning.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at erstatningen er opgjort til nyvaerdi, jf. forsikringsbe-
tingelsernes punkt 2.2.1 og at den af selskabet fastsatte timesats pa 100 kr. for eget arbejde er i

overensstemmelse med naevnets praksis, jf. kendelse nr. 93650.

Naevnet har endvidere lagt vaegt p3, at selskabets taksator, ud fra klagerens beskrivelse af ska-
desudbedringen, diverse billeder fra sagen og taksators besigtigelse, har kalkuleret, at en hand-
vaerker skulle have brugt 263 timer pa at reparere skaderne, og at selskabet har deekket hele

klagerens timeforbrug pa 776 timer.

Naevnet bemaerker, at der ikke er grundlag for, at selskabet pa et almindeligt erstatningsretligt
grundlag palaegges at betale erstatning til klageren, idet det blandt andet ikke er bevist, at kla-

geren som fglge af selskabets uberettigede afvisning har lidt et gkonomisk tab.
Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

Z C

Peter h(anni@



